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  ﭼﮑﯿﺪه
دﻫﻨﺪ ﮐﻪ ﻣﯽ  ﺟﺪﯾﺪ ﻧﺸﺎن ﻫﺎيﺑﺪن اﻫﻤﯿﺖ دارﻧﺪ. ﯾﺎﻓﺘﻪ و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﺴﻢ  رﺷﺪ، ﺗﮑﺎﻣﻞﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي در : ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﻘﺪﻣﻪ     
-ﺷﺪه ﺑﺎ ﭘﺮوﭘﯿﻞ  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎءﺑﯿﻀﻪ اﺛﺮ دارﻧﺪ. ﻟﺬا اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮ ﮐﻢ -ﻣﺤﻮر ﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰﻫﺎ ﺑﺮ اﯾﻦ ﻫﻮرﻣﻮن 
و ﻣﺤﺮك )HL( ، ﻟﻮﺗﺌﯿﻨﯽ(، ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون4Tو 3T ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي) ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن )UTP(ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ
 ﻫﺎ ﭘﺮداﺧﺘﻪ اﺳﺖ. و ﻧﯿﺰ ﺑﺮ ﻣﯿﺰان وزن ﺑﺪن و ﺑﯿﻀﻪ  )HSF(ﻓﻮﻟﯿﮑﻮﻟﯽ
ﺳﺮ ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﯾﯽ ﺑﺎﻟﻎ از ﺟﻨﺲ ﻧﺮ اﻧﺘﺨﺎب و ﺑﻪ ﺳﻪ ﮔﺮوه ﺗﻘﺴﯿﻢ ﺷﺪﻧﺪ. ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل، آب  12: ﺗﻌﺪاد ﻫﺎو روش  ﻣﻮاد     
 001ﮔﺮم در ﻣﯿﻠﯽ 01ﻟﯿﺘﺮ و ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﺑﺎﻻ، ﻣﯿﻠﯽ  001ﮔﺮم در ﻣﯿﻠﯽ  1آﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ و ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﭘﺎﯾﯿﻦ، ﻣﯿﺰان 
دوره، اﺑﺘﺪا  ﺎنﯾدر ﭘﺎروز درﯾﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮدﻧﺪ.  24ﻣﺪت  ﺷﺪه در آب آﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ را ﺑﻪﺗﯿﻮراﺳﯿﻞ ﺣﻞ ﭘﻮدر ﭘﺮوﭘﯿﻞ  ﻟﯿﺘﺮ از ﻣﯿﻠﯽ
ﻫﺎ ﻧﯿﺰ ﺗﻌﯿﯿﻦ  آوري ﺷﺪ و وزن ﺑﯿﻀﻪﻫﺎي ﺳﺮم ﺟﻤﻊ  ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي از آن ﺧﻮن . ﭘﺲ از ﺑﯽ ﻫﻮﺷﯽ وﺣﯿﻮاﻧﺎت وزن ﺷﺪﻧﺪ
 ﮔﯿﺮي ﺷﺪ. ﻫﺎ ﺗﻮﺳﻂ روش رادﯾﻮاﯾﻤﻨﻮاﺳﯽ اﻧﺪازهﮔﺮدﯾﺪ. ﺳﻄﺢ ﺳﺮﻣﯽ ﻫﻮرﻣﻮن 
 ﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮن دار ﺳﻄﺢﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﯽ  ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﭘﺮوﭘﯿﻞداد ﮐﻪ اﺳﺘﻔﺎده از : ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻧﺸﺎن ﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶﯾﺎﻓﺘﻪ      
)اﺛﺮات ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﻨﺘﺮل ﮔﺮوه ﻫﺎي ﺗﯿﻤﺎر ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫﺎ در ﮔﺮوهﺑﺪن و ﺑﯿﻀﻪ  ﮐﺎﻫﺶ وزنو ﻫﻢ ﭼﻨﯿﻦ  ، ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون4Tو  3T
  .داري ﻧﺪاﺷﺖﺳﺮم اﺛﺮ ﻣﻌﻨﯽ  HSFو  HLي ﻫﺎ ﺑﻪ دوز(، وﻟﯽ ﺑﺮ ﺳﻄﺢ ﻫﻮرﻣﻮن واﺑﺴﺘﻪ
 ﮐﺎﻫﺶ ﺑﺎ ،ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﭘﺮوﭘﯿﻞ ﺑﺎ ﺷﺪه اﻟﻘﺎء ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﮐﺎري ﮐﻢ ﮐﻪ دﻫﺪﻧﺸﺎن ﻣﯽ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ : اﯾﻦﮔﯿﺮيﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ      
وﻟﯽ  ﮔﺮددﻣﯽ  ﻫﺎ ﺑﯿﻀﻪ و وزن ﺑﺪن و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﻫﻮرﻣﻮن ﺳﻄﺢ در دار ﻣﻌﻨﯽ ﮐﺎﻫﺶ ﺳﺒﺐ ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي، ﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﯿﺰان
- ﭘﺮوﭘﯿﻞ ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎء ﺷﺪه ﺑﺎ ﮐﺎري ﺳﺮم اﺛﺮ ﻣﻌﻨﺎداري ﻧﺪاﺷﺖ. ﺑﻨﺎ ﺑﺮ اﯾﻦ ﮐﻢ HSFو HL ﻫﺎي  ﺑﺮ ﺳﻄﺢ ﻫﻮرﻣﻮن
 .ﮐﻨﺪ ﻫﺎ اﻋﻤﺎل ﻣﯽ ﺑﯿﻀﻪ از ﻃﺮﯾﻖ اﺛﺮ ﺑﺮ ﺑﯿﻀﻪ-اﺣﺘﻤﺎﻻ ًاﺛﺮ ﺧﻮد را ﺑﺮ روي ﻣﺤﻮر ﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰ ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ
 
 ﻧﺎﻣﺪار ﯾﻮﺳﻒ وﻧﺪ و ﻫﻤﮑﺎران-...ﻫﺎي ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﺷﺪه ﺑﺎ ﭘﺮوﭘﯿﻞ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎءاﺛﺮ ﮐﻢ 
2 
  ﻣﻘﺪﻣﻪ
ﻬﻢ ـﯿﺪ ﻣﺴﺌﻮل ﺳـﻨﺘﺰ دو ﻫﻮرﻣـﻮن ﻣ ـــﯿﺮوﺋــﺗ ﻏﺪه     
ﮐﻪ ﻓﺮم ﻓﻌﺎل ﻫﻮرﻣـﻮن  )3T(ﯾﺪوﺗﯿﺮوﻧﯿﻦ ﺑﺎﺷﺪ؛ ﺗﺮي ﻣﯽ
اﯾـﻦ ﻓـﺮم ﺳﺎز  ﮐﻪ ﭘﯿﺶ 4T()و ﺗﯿﺮوﮐﺴﯿﻦ اﺳﺖ ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ
ﻣﻬـﻢ رﺷـﺪ،  ﮐﻨﻨـﺪه  اﯾﻦ دو ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﻨﻈـﯿﻢ  .ﻓﻌﺎل اﺳﺖ
  (1).ﺪﻨﺑﺎﺷ ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﺴﻢ ﺑﺪن ﻣﯽ ﺗﮑﺎﻣﻞ و
ﻃﯽ ﺳﺎﻟﯿﺎن ﮔﺬﺷﺘﻪ ﺑﯿﻀﻪ ﯾﮏ ارﮔﺎن ﻏﯿـﺮ ﭘﺎﺳـﺨﮕﻮ      
اﻣـﺎ  .(3،2،)ﺷـﺪ  ﺑﻪ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﻣـﯽ 
 ﻣﺸـﺨﺺ ﻣـﯽ ﺑﺎﺷـﺪ ﮐـﻪ  اﻣﺮوزه ﺷﻮاﻫﺪي در دﺳﺖ ﻣﯽ
اﻓـﺮاد ﺑـﺎﻟﻎ  رﺳﭙﺘﻮرﻫﺎي اﯾﻦ ﻫﻮرﻣﻮن ﺑﺮ روي ﺑﯿﻀـﻪ ﮐﻨﺪ 
دﻫـﺪ ﮐـﻪ  وﺟﻮد اﯾﻦ رﺳﭙﺘﻮرﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣـﯽ  .(4)،وﺟﻮد دارد
ﻫـﺎي  ﻣﻤﮑﻦ اﺳـﺖ ﺑـﻪ ﻫﻮرﻣـﻮن  ﺑﺎﻟﻎ ﻫﺎي ﻣﻮش ﺑﯿﻀﻪ
ﭼﻪ اﺛـﺮات وﺿـﻌﯿﺖ ﺗﻐﯿﯿـﺮ  اﮔﺮ .ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﭘﺎﺳﺨﮕﻮ ﺑﺎﺷﺪ
ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﻧﺸﺪه و  اﻓﺮاد ﺑﺎﻟﻎ ﮐﺎﻣﻼً ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ روي ﺑﯿﻀﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠـﻒ ﺑﻠﮑـﻪ  ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺿﺪ و ﻧﻘﯿﻀﯽ ﻧﻪ ﻓﻘﻂ در ﮔﻮﻧﻪ
 (5).در ﯾﮏ ﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ
دﻫﻨ ــﺪ ﮐ ــﻪ  ﻫ ــﺎي ﮐﻠﯿﻨﯿﮑ ــﯽ ﻧﺸ ــﺎن ﻣ ــﯽ  ﯾﺎﻓﺘ ــﻪ       
ﻫـﺎي  ﻋﻤﻠﮑﺮدي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻧـﻪ ﻓﻘـﻂ ﺑﺎﻋـﺚ ﻧﺎﻫﻨﺠـﺎري ﺑﺪ
ﺑﻠﮑﻪ ﮐـﺎﻫﺶ  ﮔﺮدد، رﻓﻮﻟﻮژﯾﮑﯽ و ﻋﻤﻠﮑﺮدي ﺑﯿﻀﻪ ﻣﯽﻮﻣ
 ﻣﺜﻠﯽ اﻓﺮاد ﻣﺬﮐﺮ را ﻫـﻢ ﺑـﻪ  ﺑﺎروري و ﺗﻐﯿﯿﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺗﻮﻟﯿﺪ
دﻫﻨـﺪ ﮐـﻪ  ﻫـﺎ ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ  اﯾﻦ ﯾﺎﻓﺘـﻪ  .(6،7)،دﻧﺒﺎل دارد
ﻫﻮرﻣـﻮن ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪي ﻧﻘـﺶ ﻣﻬﻤـﯽ در ﺗﮑﺎﻣـﻞ ﺑﯿﻀـﻪ و 
  (9،8).ﮐﻨﺪ ﻋﻤﻠﮑﺮد آن اﯾﻔﺎ ﻣﯽ
 آﻧـﺪروژن اﺻـﻠﯽ اﺳـﺖ ﮐـﻪ از ﺳـﻠﻮل  ،ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون      
(. 01)،ﺷـﻮد  ﺗﺮﺷـﺢ ﻣـﯽ   HLدر ﭘﺎﺳﺦ ﺑـﻪ  ﺑﯿﻨﺎﺑﯿﻨﯽﻫﺎي 
ﻤﺎر ـــ ـدﻫﺪ ﮐﻪ ﺗﯿ ﺸﺎن ﻣﯽـﻧﺑﺎﻟﻎ ر ﺟﻮﻧﺪﮔﺎن دﻣﻄﺎﻟﻌﺎت 
ﺑ ــﺮ ﻏﻠﻈ ــﺖ  ،)UTP(ﻞﯿﺗﯿﻮاوراﺳ ــ ﭘﺮوﭘﯿ ــﻞﺑ ــﺎ داروي 
و ﻫﻤﮑـﺎران  راﺋـﻮ ﺑﺮاي ﻣﺜـﺎل ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم اﺛﺮ دارد. 
ﻫـﺎي  در ﺳـﺮم ﻣـﻮش را ﮐـﺎﻫﺶ ﺳـﻄﺢ ﺗﺴﺘﻮﺳـﺘﺮون
ﮔـﺰارش  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻣﺒـﺘﻼ ﺑﻮدﻧـﺪ  ﮐﻪ ﺑﻪ ﮐﻢ ﺻﺤﺮاﯾﯽ
دﻫـﺪ ﮐـﻪ ﺗﯿﻤـﺎر  ﻧﺘﺎﯾﺞ دﯾﮕﺮي ﻧﺸـﺎن ﻣـﯽ  (.11)،ﮐﺮدﻧﺪ
ﺗﻮﻟﯿـﺪ ﺗﺴﺘﻮﺳـﺘﺮون  ﺑـﺮ  UTPﻣﻮش ﺻﺤﺮاﯾﯽ ﺑﺎ داروي 
 ﻣﺸـﺨﺺ اﺳـﺖ ﮐـﻪ ﮐـﻢ  اﺛﺮي ﻧﺪارد. ﺑﻪ ﻫﺮﺣﺎل ﮐـﺎﻣﻼً 
 ﮔﻨﺎدﻫﺎ ﻣﺮﺗﺒﻂ اﺳـﺖ، اﮔـﺮ  ﻋﻤﻠﮑﺮدي ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺑﺎ ﺑﺪ
  (21).ﭼﻪ ﻣﮑﺎﻧﯿﺴﻢ اﯾﻦ ارﺗﺒﺎط ﻣﺸﺨﺺ ﻧﯿﺴﺖ
ﻮژﻧﺰ و ﺳـﻨﺘﺰ ﺗﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰ ﻗﺪاﻣﯽ در ﮐﻨﺘـﺮل اﺳـﭙﺮﻣﺎ  ﻏﺪه     
 ﻫﺎ اﯾﻔﺎي ﻧﻘﺶ ﻣﯽ آﻧﺪروژن از ﻃﺮﯾﻖ ﺗﺮﺷﺢ ﮔﻨﺎدوﺗﺮوﭘﯿﻦ
ﻫﻮرﻣـﻮن  ( وHSF)ﻫﻮرﻣـﻮن ﻣﺤـﺮك ﻓﻮﻟﯿﮑـﻮﻟﯽﮐﻨـﺪ. 
 ﻫـﺎي ﺳـﺮﺗﻮﻟﯽ و  ﺗﺮﺗﯿﺐ ﺑﺮ روي ﺳﻠﻮل ﺑﻪ (HL)ﻟﻮﺗﺌﯿﻨﯽ
 اﮔـﺮ  (.31)،ﺪﻧ  ـﮔﺬار در ﺑﯿﻀﻪ اﺛﺮ ﻣـﯽ ﺑﯿﻨﺎﺑﯿﻨﯽ ﻫﺎي  ﺳﻠﻮل
ﻫـﺎي  ﮐﻨﻨـﺪه  ﺗـﺮﯾﻦ ﺗﻨﻈـﯿﻢ  ﻫـﺎ ﻣﻬـﻢ  ﭼﻪ ﮔﻨـﺎدوﺗﺮوﭘﯿﻦ 
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﻫﺴﺘﻨﺪ، اﻣﺎ ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﻦ ﮐﻢ ﺑﯿﻀﻪ ﻋﻤﻠﮑﺮد
 ﺑـﺎ (. 41)،ﺳﺮم ﺑﺤﺚ ﺑﺮاﻧﮕﯿﺰ اﺳـﺖ  HSFو  HLو ﺳﻄﺢ 
 ﻋﻤﻠﮑـﺮد  و ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﺴـﻢ  در ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﮔﺴﺘﺮده ﻧﻘﺶ ﺑﻪ ﺗﻮﺟﻪ
ﻫـﺪف  ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ، ﺑﺮﻫﺎ  ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﺘﻘﺎﺑﻞ اﺛﺮ و ﺑﺪن ﺻﺤﯿﺢ
ﺷﺪه، ﺑﺮ  ءﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎ از اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺮرﺳﯽ اﺛﺮ ﮐﻢ
ﻣﺤـﺮك  ، ﻟـﻮﺗﺌﯿﻨﯽ و ﻫـﺎي ﺗﺴﺘﻮﺳـﺘﺮون  ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن
 و ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﮐـﺎري  ﮐـﻢ  ﺑـﯿﻦ  ارﺗﺒـﺎط  ﻓﻮﻟﯿﮑـﻮﻟﯽ و ﯾـﺎﻓﺘﻦ 
ﭼﻨـﯿﻦ در اﯾـﻦ  ﻫـﻢ  .اﺳـﺖ  ﺟﻨﺴـﯽ  ﻣﺤﻮر ﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮن
ﻫـﺎ  ﺑﯿﻀـﻪ و ﭘﮋوﻫﺶ اﺛﺮ ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪﯾﺴﻢ ﺑـﺮ وزن ﺑـﺪن 
  ﮔﺮدد. ﺑﺮرﺳﯽ ﻣﯽ
  ﻫﺎ روش ﻣﻮاد و
 ﻣﻮشﺳﺮ  12ﻣﻮرد آزﻣﺎﯾﺶ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  ﺣﯿﻮاﻧﺎت      
ﺑـﺎ  و ﺑـﺎﻟﻎ  ﻧﺮ ﺟﻨﺲ ،ratsiW-oniblAاز ﻧﮋاد  ﺻﺤﺮاﯾﯽ
ﺷـﺮاﯾﻂ ﻧﮕﻬـﺪاري  .ﺑﻮدﻧﺪ ﮔﺮم 381-091 ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ وزﻧﯽ
، ﻧـﻮر، ، رﻃﻮﺑـﺖ زﻣـﺎﯾﺶ از ﻧﻈـﺮ دﻣـﺎ ﺣﯿﻮاﻧﺎت در دوران آ
ﺘـﺮل ﺑـﻮد. دﻣـﺎي ﺗﻐﺬﯾﻪ و ﺳﺎﯾﺮ ﻋﻮاﻣﻞ زﯾﺴﺘﯽ ﺗﺤـﺖ ﮐﻨ 
 04 ﺗـﺎ  03 رﻃﻮﺑﺖ آن ﮔﺮاد و ﻧﺘﯽﺎﺳ درﺟﻪ 222 ﻣﺤﯿﻂ
 ﻧﻪﺎﻧـﻮر ﻧﯿـﺰ در ﻫـﺮ ﺷـﺒ  ن ﺗﺎﺑﺶادرﺻﺪ ﺑﻮد. از ﻟﺤﺎظ ﻣﯿﺰ
ﺳﺎﻋﺖ ﺗـﺎرﯾﮑﯽ و  21ﺗﻨﺎوب  ﻫﺎ در ﯾﮏ دوره روز، ﻣﻮش
ﻧـﻮر، ﻻﻣـﭗ  . ﻣﻨﺒـﻊ ﻧﺪﺳﺎﻋﺖ روﺷﻨﺎﯾﯽ ﻧﮕﻬﺪاري ﺷﺪ 21
 ﻋﺼـﺮ  6ﺻـﺒﺢ ﺗـﺎ  6 آن از ﺳﺎﻋﺖ ن ﺗﺎﺑﺶﺎﻣﻬﺘﺎﺑﯽ و زﻣ
 ﺻـﺒﺢ ﻧﯿـﺰ ﺗـﺎرﯾﮑﯽ اﻋﻤـﺎل  6 ﺗـﺎ  ﻋﺼﺮ  6 ﺑﻮد و ﺳﺎﻋﺖ
  ﮔﺮدﯾﺪ. 
اﯾـﻦ  اﺳـﺘﻔﺎده در داروي ﻣـﻮرد ﻃﺮاﺣـﯽ آزﻣﺎﯾﺸـﺎت:     
 رﻧـﮓ  ﺳﻔﯿﺪ ﭘﻮدر ،ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﮐﺎري ﮐﻢ اﯾﺠﺎد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺟﻬﺖ
 .ﺑﻮد (اﯾﺮان ﻫﻮرﻣﻮن ﺷﺮﮐﺖ)ﻞﯿﺗﯿﻮاوراﺳﭘﺮوﭘﯿﻞ ﺧﺎﻟﺺو 
 و اﺳـﺖ ﺗﯿﻮﻧﺎﻣﯿـﺪﻫﺎ  رده از داروﯾـﯽ  ﺗﯿﻮاوراﺳـﯿﻞ ﭘﺮوﭘﯿـﻞ 
 اﯾـﻦ . اﺳـﺖ  ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﭘﺮﮐﺎري درﻣﺎن ،آن ﮐﻠﯿﻨﯿﮑﯽ ﮐﺎرﺑﺮد
 ﺷـﻮد  ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻣـﯽ  ﻏﺪه در ﭘﺮاﮐﺴﯿﺪاز ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ از ﻣﺎﻧﻊ ﻣﺎده
-،ﮐﻨـﺪ  ﻣﯽ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﻏﺪه اﯾﻦ در ﯾﺪ ارﮔﺎﻧﯿﻔﯿﮑﺎﺳﯿﻮن از و
ﺑـﻪ ﻃـﻮر ﻫـﺎي ﺻـﺤﺮاﯾﯽ  ، ﻣـﻮش اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ در(. 51)
- ﺣﯿـﻮان در ﻫـﺮ  7ﺑـﺎ ﺳـﻪ ﮔـﺮوه ﺑﻪ ﻧﺘﺨﺎب و اﺗﺼﺎدﻓﯽ 
ﮐﻨﺘﺮل ﮐﻪ ﺑﺪون ﻣﺼﺮف  ﮔﺮوه :ﺗﻘﺴﯿﻢ ﺷﺪﻧﺪ( 7=n)ﮔﺮوه
 ﮐـﺮد. داروي ﺧﺎﺻﯽ از آب آﺷـﺎﻣﯿﺪﻧﯽ ﻣﻌﻤـﻮﻟﯽ اﺳـﺘﻔﺎده 
 001ﮔـﺮم در  ﻣﯿﻠـﯽ  1 ﻣﯿـﺰان  ،ﭘـﺎﯾﯿﻦ ﺑﺎ دوز  ﺗﯿﻤﺎرﮔﺮوه 
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ﮔﺮم  ﻣﯿﻠﯽ 01 ﻣﯿﺰان ،ﺑﺎﻻ  ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوزو ﻟﯿﺘﺮ  ﻣﯿﻠﯽ
آب ﺷﺪه در  ﺣﻞ UTP از ﭘﻮدر ﺧﺎﻟﺺﻟﯿﺘﺮ  ﻣﯿﻠﯽ 001 در
در  ﮐﺮدﻧ ــﺪ. روز درﯾﺎﻓ ــﺖ 24ﺑ ــﻪ ﻣ ــﺪت را  آﺷ ــﺎﻣﯿﺪﻧﯽ
ﻟﯿﺘـﺮ آب  ﻣﯿﻠـﯽ 001ﮔـﺮم در  ﻣﯿﻠـﯽ 1ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎﺗﯽ از دوز 
ﻫـﺎي  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ در ﻣﻮش ﮐﻢآﺷﺎﻣﯿﺪﻧﯽ ﺟﻬﺖ اﯾﺠﺎد 
ﺻﺤﺮاﯾﯽ در ﺣﺎل رﺷﺪ ﺑﺪون اﺛﺮات ﺗﺨﺮﯾﺒﯽ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه 
ﻟﯿﺘـﺮ  ﻣﯿﻠـﯽ  001 ﮔـﺮم در  ﻣﯿﻠﯽ 01و دوز ﺑﺎﻻﺗﺮ ﯾﺎ  اﺳﺖ
ﺘﻔﺎده ﻗـﺮار ـﻣﻮرد اﺳﯿﻠﯽ ــآب ﻧﯿﺰ در اﻏﻠﺐ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺗﮑﻤ
  (61).ﮔﯿﺮد ﻣﯽ
ﺑـﺎ ﺗﺰرﯾـﻖ  ﻫـﺮ ﺣﯿـﻮان ، آزﻣـﺎﯾﺶ  دوره ﭘﺎﯾـﺎن  در      
 001ﺑﻪ ﻣﯿﺰان ﻫﻠﻨﺪ( nasaflA-ﻋﻀﻼﻧﯽ ﮐﺘﺎﻣﯿﻦ)ﺷﺮﮐﺖ 
 ,gk/gm001)ﮔﺮم ﺑﻪ ازاي ﻫﺮ ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑـﺪن  ﻣﯿﻠﯽ
 ﺑـﻪ  ﺷـﺪه  ﻫـﻮش  ﺑـﯽ  ﺣﯿﻮان ﺳﭙﺲ ؛ﺷﺪﻫﻮش  ﺑﯽ (MI
 ﭘـﺎي  و دﺳﺖ و ﺷﺪ ﮔﺬاﺷﺘﻪ ﺟﺮاﺣﯽ ﺗﺨﺖ روي ﺑﺮ ﭘﺸﺖ
 ﮐﺎﻣـﻞ  ﻫﻮﺷﯽ ﺑﯽ از اﻃﻤﯿﻨﺎن از ﺑﻌﺪ و ﮔﺮدﯾﺪ ﺛﺎﺑﺖ ﺣﯿﻮان
 ﺳـﯿﻨﻪ  ﻗﻔﺴـﻪ  ،ﻗﺮﻧﯿـﻪ  رﻓﻠﮑـﺲ  ﻣﺸـﺎﻫﺪه  ﻋـﺪم  وﺳﯿﻠﻪﻪ ﺑ
 از ﻣﻨﺎﺳـﺐ  و ﺗﻤﯿـﺰ  ﻫﺎي ﺳﺮﻧﮓ وﺳﯿﻠﻪ ﻪﺑ و ﺑﺎز را ﺣﯿﻮان
 از ﺑﻌﺪ .آﻣﺪ ﻋﻤﻞ ﺑﻪ ﮔﯿﺮي ﺧﻮن ﻫﺎ آن ﻗﻠﺐ راﺳﺖ دﻫﻠﯿﺰ
 ﻟﺨﺘـﻪ  و اﺗـﺎق  دﻣـﺎي  در ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﺎﻧﺪن ﺛﺎﺑﺖ دﻗﯿﻘﻪ 03
 و( MPR)دﻗﯿﻘـﻪ  در دور 0051 ﺑـﺎ  ﻫﺎ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﺧﻮن، ﺷﺪن
)دﺳـﺘﮕﺎه ﺳـﺎﻧﺘﺮﯾﻔﻮژ، .ﺷﺪﻧﺪ ﺳﺎﻧﺘﺮﯾﻔﻮژ دﻗﯿﻘﻪ 51 ﻣﺪت ﺑﻪ
 و ﺷـﻔﺎف  ﻫﺎي ﺳﺮم آن از ﭘﺲ آﻣﺮﯾﮑﺎ( amgiS– ﺷﺮﮐﺖ
 ﺑـﺎﻗﯽ  رﺳـﻮب  از ﺗﻤﯿـﺰ،  ﺳﺮﺳـﻤﭙﻠﺮﻫﺎي  ﺗﻮﺳﻂ رﻧﮓ زرد
 دﻣـﺎي  در ي ﻣﺨﺼـﻮص ﻫـﺎ  وﯾـﺎل  در و ﺷﺪه ﺟﺪا ﻣﺎﻧﺪه
 آن آﻧـﺎﻟﯿﺰ  ﺗﺎ ﮔﯿﺮي ﻧﻤﻮﻧﻪ زﻣﺎن از ﮔﺮاد ﺳﺎﻧﺘﯽ درﺟﻪ -08
 و ﻏﯿﺮﺷـﻔﺎف  ﺳـﺮﻣﯽ  ﻫـﺎي  ﻧﻤﻮﻧﻪ از .ﺷﺪﻧﺪ داري ﻧﮕﻪ ﻫﺎ
  .آﻣﺪ ﻋﻤﻞ ﺑﻪ ﭘﻮﺷﯽ ﭼﺸﻢ رﻧﮓ ﺗﯿﺮه
 ﺑ ــﺪن وزن :ﻫ ــﺎ ﺑﯿﻀ ــﻪ ﮔﯿ ــﺮي وزن ﺑ ــﺪن و اﻧ ـﺪازه     
 ﺗـﺮازو  وﺳﯿﻠﻪ ﺑﻪ آزﻣﺎﯾﺸﺎت اﻧﺠﺎم ﭘﺎﯾﺎن و آﻏﺎز در ﺣﯿﻮاﻧﺎت
اﺑﺘـﺪا  ﻫـﺎ،  ﺑﯿﻀـﻪ  وزن ﮔﯿـﺮي  اﻧـﺪازه  ﺑﺮاي .ﮔﺮدﯾﺪ ﺗﻌﯿﯿﻦ
ﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﺷﮑﻢ را ﺑﻪ ﺣﺎﻟﺖ ﻋﻤـﻮدي ﺑـﺮش داده، ﺑـﺎ  ﻧﺎﺣﯿﻪ
-ﻨﺎريـﮐ ﯿﻪـﺮف، از ﻧﺎﺣـﺮ دو ﻃـﻫﺎ را از ﻫ ﻀﻪـﻨﺲ ﺑﯿـﭘ
 ﺗﻮﺳـﻂ  اﺣﺘﯿـﺎط  ﺑـﺎ  ﺳﭙﺲﺗﺤﺘﺎﻧﯽ ﺷﮑﻢ ﺧﺎرج ﮐﺮدﯾﻢ.  -
 رااﻃﺮاف ﺑﯿﻀـﻪ  ﻫﺎي اﺿﺎﻓﻪ ﺑﺎﻓﺖ ﺟﺮاﺣﯽ ﻗﯿﭽﯽ و ﭘﻨﺲ
 ﺗﻮﺳـﻂ  ﮔﯿﺮي اﻧﺪازه ﺑﺮايﻏﺪه ﺑﺪﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ و ﻧﻤﻮده  ﺟﺪا
  .ﮔﺮدﯾﺪ آﻣﺎده دﯾﺠﯿﺘﺎﻟﯽ ﺗﺮازوي
   ﺳﻨﺠﺶ ﺟﻬﺖ :ﻫﺎ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﮔﯿﺮي اﻧﺪازه     
ﺘﺮون، ــــﺘﻮﺳـ، ﺗﺴ3T و 4T ﻫــﺎي ﻫﻮرﻣــﻮن ﻣﯿ ــﺰان
 روش از ﺳـ ــﺮم، در ﻣﺤـ ــﺮك ﻓﻮﻟﯿﮑـ ــﻮﻟﯽ  ﻟـ ــﻮﺗﺌﯿﻨﯽ و
 ﮐﯿـﺖ  ﺗﻮﺳـﻂ  ﮐﺎر اﯾﻦ. ﺷﺪ اﺳﺘﻔﺎده( AIR)رادﯾﻮاﯾﻤﻨﻮاﺳﯽ
 ﺻـﻮرت ( ﺑﯿﻮﺗـﮏ )ﯾﺎوران ﻃـﺐ  ﺷﺮﮐﺖ ﮔﯿﺮي اﻧﺪازه ﻫﺎي
  .ﭘﺬﯾﺮﻓﺖ
ﭼﻨـﺪﯾﻦ  ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ  ﺑﺮاي ﭘﮋوﻫﺶ اﯾﻦ در آﻣﺎري: آﻧﺎﻟﯿﺰ     
 و (AVONA)ﻃﺮﻓـﻪ  ﯾـﮏ وارﯾﺎﻧﺲ  آﻧﺎﻟﯿﺰروش  از ﮔﺮوه
 ﺑـﻪ  ﻫـﺎ  داده. ﺷـﺪ  اﺳـﺘﻔﺎده  yekuT از ﺗﺴﺖ آن ﻣﺘﻌﺎﻗﺐ
 ﻌﻨـﺎدار ﻣ  50.0<Pﻣﻘـﺪار  و ﺑﯿﺎن MES±naeM ﺻﻮرت
  .ﺗﻠﻘﯽ ﮔﺮدﯾﺪ
  ي ﭘﮋوﻫﺶﻫﺎ ﯾﺎﻓﺘﻪ
ﺑـﯿﻦ ﮐـﻪ ﺣﯿﻮاﻧـﺎت  وزن اوﻟﯿﻪ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪوزن ﺑﺪن:       
 دﻫـﺪ ﻣـﯽ ﻧﺸـﺎن  ﻫـﺎ  داده ﺑﺮرﺳـﯽ  ،ﮔﺮم ﺑﻮد 381-091
( 50.0<P)ﭘﺎﯾﯿﻦ ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ وزن ﺑﺪن در
ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ ﮔـﺮوه ( 100.0<P)ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﺑـﺎﻻ و 
ﭼﻨﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ  ﮐﻨﺘﺮل، ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺘﻪ اﺳﺖ. ﻫﻢ
 ﺟـﺪول ()10.0<P .)ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨـﺎداري داﺷـﺘﻨﺪ 
  (1ﺷﻤﺎره 
 ﮐـﻪ ﮐـﻢ  دﻫﺪ ﻣﯽﻧﺘﺎﯾﺞ آﻣﺎري ﻧﺸﺎن  ﻫﺎ: وزن ﺑﯿﻀﻪ      
ﺑﺎﻋﺚ ﮐﺎﻫﺶ وزن  UTPﺷﺪه ﺗﻮﺳﻂ  ءﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎ
و ﮔـﺮوه ( 10.0<P)ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﭘـﺎﯾﯿﻦ  ﻫﺎ در ﺑﯿﻀﻪ
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪه ( 100.0<P)ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﺑﺎﻻ
ﮔـﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ ﯾﮑـﺪﯾﮕﺮ اﺧـﺘﻼف  ﭼﻨـﯿﻦ دو  ﻫﻢ اﺳﺖ.
  (1ﺷﻤﺎره  )ﺟﺪول(100.0<P.)داﺷﺘﻨﺪﻣﻌﻨﺎداري 
 اﻧـﺪازه  ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﺳـﺮم: ﻧﺘـﺎﯾﺞ  ﻫﻮرﻣﻮنﻣﯿﺰان       
-ﻟﯿﺘـﺮ  ﺣﺴـﺐ ﻧـﺎﻧﻮﻣﻮل ﺑـﺮ ﺑـﺮ  ﻫـﺎ  ﻫﻮرﻣـﻮن اﯾـﻦ ﮔﯿﺮي 
ﻃﻮر ﻣﻌﻨﺎداري ﺳـﺒﺐ  ﺑﻪ UTPﻧﺸﺎن داد ﮐﻪ  (L/lomn)
در ﮔ ــﺮوه ﺗﯿﻤ ــﺎر ﺑ ــﺎ دوز  4Tﮐـﺎﻫﺶ ﺳ ــﻄﺢ ﻫﻮرﻣ ــﻮن 
( 100.0<P)ﺑـﺎ دوز ﺑـﺎﻻ  و ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر( 100.0<P)ﭘﺎﯾﯿﻦ
 اﯾﻦ ﺳﻄﺢ اﺧﺘﻼفاﺳﺖ. در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺪه 
 ﻣﻌﻨـﺎدار  ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻧﯿﺰ ﺗﯿﻤﺎر ﮔﺮوه دو در ﻫﻮرﻣﻮن
ﮔـﺮوه  در 3Tﭼﻨﯿﻦ ﺳﻄﺢ ﻫﻮرﻣـﻮن  ﻫﻢ (50.0<P.)ﺑﻮد
ﮔـﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ دوز  و (100.0<P)ﺑـﺎ دوز ﭘـﺎﯾﯿﻦ  ﺗﯿﻤـﺎر 
ﮐـﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓـﺖ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔـﺮوه ﮐﻨﺘـﺮل ( 100.0<P)ﺑﺎﻻ
ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻫـﻢ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﺎداري ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر وﻟﯽ 
ﮐـﻪ ﺗﺠـﻮﯾﺰ  دﻫـﺪ  ﻣـﯽ اﯾﻦ ﻧﺘـﺎﯾﺞ ﻧﺸـﺎن ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻧﺸﺪ. 
  در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه روز  24ﻣﺪت  ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﺑﻪ ﭘﺮوﭘﯿﻞ
 ﻧﺎﻣﺪار ﯾﻮﺳﻒ وﻧﺪ و ﻫﻤﮑﺎران-...ﻫﺎي ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﺷﺪه ﺑﺎ ﭘﺮوﭘﯿﻞ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎءاﺛﺮ ﮐﻢ 
4 
- ﺑـﻪ )ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﻫﻮرﻣﻮن ﺳﻄﺢ ﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶﺗﯿﻤﺎر 
 )ﺟـﺪول .اﺳـﺖ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺷﺪه  و اﯾﺠﺎد ﮐﻢ (4Tوﯾﮋه 
  (2ﺷﻤﺎره 
-دﺳـﺖ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم: ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑـﻪ ﻣﯿﺰان      
ﮔﯿﺮي ﻣﯿﺰان ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳـﺮم ﺑـﺮ ﺣﺴـﺐ آﻣﺪه از اﻧﺪازه
 UTPﮐـﻪ  دﻫﺪ ﻣﯽﻧﺸﺎن ( )lm/gnﻟﯿﺘﺮ ﻧﺎﻧﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﻣﯿﻠﯽ
ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ ﻫﺎي  ﺳﺒﺐ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨﺎدار ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﻮن در ﮔﺮوه
 ﺷـﺪه  در ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ ﮔـﺮوه ﮐﻨﺘـﺮل  دوز ﺑﺎﻻ وﭘﺎﯾﯿﻦ دوز 
دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ ﯾﮑـﺪﯾﮕﺮ اﺧـﺘﻼف  (100.0<P.)اﺳﺖ
  (2ﺎره ـﻤـﺷ ﺪولــ)ﺟ(10.0<P.)ﻨﺪـﺘــﺎداري داﺷـﻌﻨـﻣ
ﮐـﻪ  ﺣﺎﺻﻞ ﻧﺸﺎن داد ﻧﺘﺎﯾﺞﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﻟﻮﺗﺌﯿﻨﯽ ﺳﺮم: 
 ﻫﺎي ﺗﯿﻤـﺎر ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ  در ﮔﺮوه ﯽﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﻟﻮﺗﺌﯿﻨ
. دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﻧﯿـﺰ ﯾﺎﺑﺪ ﻣﻌﻨﺎداري ﻧﻤﯽ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﺗﻐﯿﯿﺮ
  (2ﺷﻤﺎره  )ﺟﺪول.ﻣﻌﻨﺎداري ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪﺑﺎ ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ اﺧﺘﻼف 
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ : ﺳﺮم ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﺤﺮك ﻓﻮﻟﯿﮑﻮﻟﯽ     
در ﮑﻮﻟﯽ ـﻧﺸﺎن داد ﮐـﻪ ﻣﯿـﺰان ﻫﻮرﻣـﻮن ﻣﺤـﺮك ﻓﻮﻟﯿ  ـ
ﻟﺤـﺎظ  از ﺘﺮل،ـﺮوه ﮐﻨ  ــﺒﺖ ﺑﻪ ﮔـﺎر ﻧﺴـﻫﺎي ﺗﯿﻤ ﺮوهـﮔ
. دو ﮔـﺮوه ﺑﺎﺷـﺪ  ﻧﻤـﯽ اﺧـﺘﻼف ﻣﻌﻨـﺎداري داراي آﻣﺎري 
ﻨﺎداري ـــــﺘﻼف ﻣﻌــــﺗﯿﻤــﺎر ﻧﯿــﺰ ﺑــﺎ ﯾﮑــﺪﯾﮕﺮ اﺧ
  (2ﻤﺎره ـﺷ ﺪولـ)ﺟ.ﻨﺪــﻧﺪاﺷﺘ
   
 (=n7()ﮔﺮم)ﻫﺎي ﻣﻮرد آزﻣﺎﯾﺶ ﮔﺮوه ﻫﺎ در و وزن ﺑﯿﻀﻪ ﺑﺪن وزن ﺑﺮ ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﮐﺎري ﮐﻢ اﺛﺮ از ﺣﺎﺻﻞ ﻧﺘﺎﯾﺞ .1ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
 از ﻗﺒﻞ ﺣﯿﻮاﻧﺎت وزن ﺗﯿﻤﺎر دوره از ﺑﻌﺪ ﺣﯿﻮاﻧﺎت وزن ﻫﺎ وزن ﺑﯿﻀﻪ
 ﺗﯿﻤﺎر دوره
  ﮔﺮوه
  ﮐﻨﺘﺮل 381/6 042±7/6  3/740±0/190
  ﭘﺎﯾﯿﻦ دوز ﺑﺎ ﺗﯿﻤﺎر 981/3 412±5/5*  2/855±0/700**
  ﺑﺎﻻ دوز ﺑﺎ ﺗﯿﻤﺎر 681/3 181±6/5 ΨΨ***  0/364±0/41***ΨΨΨ
  (*=<P** ,50.0<P = *** ,10.0<P= 100.0<P)ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﯿﻦ ﻫﺮ ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل اﺳﺖ. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ دﻫﻨﺪهﻧﺸﺎن *ﻋﻼﻣﺖ 
    (ΨΨΨ=100.0<P=ΨΨ ,100.0<P )دﻫﻨﺪه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ اﺳﺖ.ﻧﺸﺎن Ψﻋﻼﻣﺖ  
 
ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي، ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون، ﻟﻮﺗﺌﯿﻨﯽ و ﻣﺤﺮك ﻓﻮﻟﯿﮑﻮﻟﯽ در  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن . ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ از اﺛﺮ ﮐﻢ2ﺟﺪول ﺷﻤﺎره 
  (=n7)ﻫﺎي ﻣﻮرد آزﻣﺎﯾﺶ ﮔﺮوه
  ﮔﺮوه
  
  ﯾﺪوﺗﯿﺮوﻧﯿﻦﺗﺮي
  )L/lomn(
  ﺗﯿﺮوﮐﺴﯿﻦ
 )L/lomn(
  ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون
  ()lm/gn
 ﻫﻮرﻣﻮن ﻟﻮﺗﺌﯿﻨﯽ
  ()lm/uIm
 ﻣﺤﺮك ﻓﻮﻟﯿﮑﻮﻟﯽ
  ()lm/uIm
  0/264±0/850  0/752±0/710  1/23±0/70  73/8±3/8  1/32±0/60  ﮐﻨﺘﺮل
  0/854±0/720  0/542±0/820  0/07±0/50***  31/4±0/8***  0/88±0/50***  ﭘﺎﯾﯿﻦ ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز
  0/254±0/330  0/891±0/800  0/23±0/50***ΨΨ  5/1±0/3***Ψ  0/58±0/30***  ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﺑﺎﻻ
   (100.0<P=***)ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل اﺳﺖ ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﻌﻨﺎدار ﺑﯿﻦ ﻫﺮ دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن *ﻋﻼﻣﺖ 
  (ΨΨ= 10.0<P , Ψ= 100.0<Pﻣﻌﻨﺎدار ﺑﯿﻦ دو ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ اﺳﺖ) دﻫﻨﺪه ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻧﺸﺎن Ψﻋﻼﻣﺖ 
  
  
 ﮔﯿﺮي و ﻧﺘﯿﺠﻪ ﺑﺤﺚ
ﺣـﺎﺿــﺮ ﻧ ــﺸﺎن داد ﮐـﻪ ﺗﺠـﻮﯾﺰ  ﻌﻪـﺎﻟ ــﻄـﻣ           
ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﺳﺒﺐ ﮐـﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨـﺎدار ﺳـﻄﺢ ﺳـﺮﻣﯽ  ﻞﭘﺮوﭘ
 ﺗﯿﻤﺎرﮔﺮوه  ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون در دو ﻫﻮرﻣﻮن
ﮐـﺎري  ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل ﮔﺮدﯾﺪ. از اﺛﺮات دﯾﮕﺮ ﮐـﻢ 
ﻫﺎ در دو ﮔـﺮوه  ﮐﺎﻫﺶ وزن ﺑﺪن و ﺑﯿﻀﻪ ،ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎﯾﯽ
ﺑـﺮ روي  UTPﺑﻪ ﻋﻼوه روﺷﻦ ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﻪ اﺛﺮ  ﺗﯿﻤﺎر ﺑﻮد.
ﭼﻪ اﯾـﻦ  اﮔﺮ ﺑﺎﺷﺪ. واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ دوز ﻣﯽاﯾﻦ ﭘﺎراﻣﺘﺮﻫﺎ اﺛﺮي 
 HLﻫـﺎي  ﺷـﺮاﯾﻂ اﺛـﺮي ﺑـﺮ ﻣﯿـﺰان ﻏﻠﻈـﺖ ﻫﻮرﻣـﻮن
  . ﻧﺪاﺷﺖﺧﻮن در ﺳﺮم   HSFو
ﻣﯿـﺰان دﺳﺖ آﻣﺪه در اﯾـﻦ ﭘـﮋوﻫﺶ،  ﻃﺒﻖ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﻪ      
ﻫـﺎي  ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪي در ﺳـﺮم ﻣـﻮش  ﻏﻠﻈﺖ ﻫﻮرﻣﻮن
 ،ﻃﻮر ﻣﺸﺨﺼﯽ ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﻓﺖ. اﯾﻦ ﮐﺎﻫﺶ ﺷﺪه، ﺑﻪ ﺗﯿﻤﺎر
ﻫـﺎي ﺑـﺎﻟﻎ  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ در ﻣﻮش ﮐﻢ ءاﻟﻘﺎ دﻫﻨﺪه ﻧﺸﺎن
  ﻣﯿـﺰان ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ در اﯾﻨﺠﺎﺳﺖ ﮐـﻪ  ﺑﺎﺷﺪ. اﻣﺎ ﻧﮑﺘﻪ ﻣﯽ
ﻗـﺮار ﮔﺮﻓﺘـﻪ  UTPﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﯿﺮ   3Tﺑﯿﺸﺘﺮ از ﺳﺮﻣﯽ 4T
و ﻫﻤﮑﺎران ﻧﯿﺰ در ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﮐﻪ ﺑﺮ روي ﻣﻮش  ﻫﻮود ﺑﻮد.
 4Tﺻﺤﺮاﯾﯽ اﻧﺠﺎم دادﻧـﺪ، ﻧﺘﯿﺠـﻪ ﮔﺮﻓﺘﻨـﺪ ﮐـﻪ ﻣﯿـﺰان 
  . (71)،ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ UTPﺗﺤﺖ ﺗﺎﺛﯿﺮ  3Tﺑﯿﺸﺘﺮ از 
  29 آذر،ﺷﺸﻢ ﺷﻤﺎره ،ﯾﮑﻢو ﺴﺖﯿﺑ دوره                                      ﻼمﯾاﯽ ﭘﺰﺷﮑ ﻋﻠﻮم داﻧﺸﮕﺎه ﭘﮋوﻫﺸﯽ ﯽﻋﻠﻤ ﻣﺠﻠﻪ  
  
 
 
5
ﻫـﺎي  ﺷﺎﯾﺪ ﺑﻪ اﯾﻦ دﻟﯿﻞ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ ﻣﮑﺎﻧﯿﺴـﻢ  اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع
ﻓﻌـﺎل  UTP ﺗﺠـﻮﯾﺰﺳـﺮﻣﯽ در زﻣـﺎن  3Tﻧﮕﻬﺪارﻧ ـﺪه 
ﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ در ﺗﺒﺪﯾﻞ ﺧـﺎرج  ﻫﺴﺘﻨﺪ. ﻣﮑﺎﻧﯿﺴﻢ
ﺪﯾﻨﺎز ﻧﻘـﺶ داﺷـﺘﻪ ﺗﻮﺳﻂ آﻧﺰﯾﻢ دﯾ 3Tﺑﻪ  4Tﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي 
  (81).ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﺑـﺪن  وزناﺗﻤـﺎم آزﻣﺎﯾﺸـﺎت،  ﭘﺲ ازدر اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ       
ﮐﻨﺘـﺮل ﮔـﺮوه  ﻧﺴـﺒﺖ ﺑـﻪ  ﻫﺎي ﺗﯿﻤـﺎر  در ﮔﺮوه ﺣﯿﻮاﻧﺎت
ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﯿﻦ دو ﮔـﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﻧﯿـﺰ  ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﺑـﻮد.  ﮐـﺎﻫﺶ 
در ﮔـﺮوه ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ دوز ﺑـﺎﻻ ﻣﺸﺨﺺ ﮐﺮد ﮐﻪ وزن ﺑﺪن 
ﮐﺎﻫﺶ ﺑﯿﺸﺘﺮي ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﭘﺎﯾﯿﻦ داﺷﺘﻪ 
ﺑﺮ وزن ﺑﺪن اﺛﺮي واﺑﺴـﺘﻪ ﺑـﻪ  UTPاﯾﻦ اﺛﺮ  ﺑﺮ اﺳﺖ. ﺑﻨﺎ
 ﮐـﻪ ﮐـﻢ  دﻫﻨﺪ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﮔﺬﺷﺘﻪ ﻧﺸﺎن ﻣﯽﺑﺎﺷﺪ.  دوز ﻣﯽ
ﺑﺎﻋـﺚ ﮐـﺎﻫﺶ  UTPﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻧﺎﺷـﯽ از ﺗﯿﻤـﺎر ﺑـﺎ 
ﻪ ــ ـﺟﻮﺟ ﺪنـﺘﺴﺘﻪ ﺑـﻪ دوز در وزن ﺑ  ـــﺨﺺ واﺑـــﻣﺸ
 ﮐـﻪ ﺗﻮﺳـﻂ اي ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ  ﭼﻨﯿﻦ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻫﻢ .(91)،ﮔﺮدد ﻣﯽ
 ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪي ﯽ اﺛـﺮات ﺳﺟﻬﺖ ﺑﺮر ﻫﻤﮑﺎران و ﻧﺎﮐﺎﻣﻮرا
 ﻧﺸـﺎن  ﮔﺮﻓـﺖ،  اﻧﺠﺎم ﻣﻮش وزن ﺑﺪنﺑﺮ  UTPاﻟﻘﺎﯾﯽ ﺑﺎ 
ﺪن ــ ـﺑوزن  ﺶــ ـﮐﺎﻫﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺑﺎﻋـﺚ  داد ﮐﻪ ﮐﻢ
اﯾﻦ دﻟﯿﻞ ﺑﺎﺷﺪ ﮐـﻪ  ﺷﺎﯾﺪ ﺑﻪ ﮐﺎﻫﺶ وزن(. 02)،ﮔﺮدد ﻣﯽ
ﻫـﺎ و  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺳـﺒﺐ ﮐـﺎﻫﺶ ﺳـﻨﺘﺰ ﭘـﺮوﺗﺌﯿﻦ  ﮐﻢ
ﻫﺎي ﺑﺪن ﮔﺮدﯾـﺪه  ﮐﺎﻫﺶ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺗﻘﺴﯿﻢ ﻣﯿﺘﻮزي ﺳﻠﻮل
 ﻫـﺎ را ﺗﻀـﻌﯿﻒ  و روﻧﺪ ﺑﯿﻮﺷﯿﻤﯿﺎﯾﯽ واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ رﺷﺪ ﺳﻠﻮل
، ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﮐـﺎﻫﺶ وزن ﺑـﺪن و ﮐﺮده و از اﯾـﻦ ﻃﺮﯾـﻖ 
ﻻﻏﺮي ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﺷﺪه ﺑﺎﺷﺪ. اﺣﺘﻤﺎل دﯾﮕـﺮي ﻧﯿـﺰ وﺟـﻮد 
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ ﺑـﺮ  ﮐـﻢ ﮐﻪ ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ  دارد و آن، اﯾﻦ
ﻣﺮﮐﺰ ﺳﯿﺮي و ﮔﺮﺳﻨﮕﯽ در ﻫﯿﭙﻮﺗـﺎﻻﻣﻮس اﺛـﺮ ﮔﺬاﺷـﺘﻪ، 
اﺷﺘﻬﺎي ﺣﯿﻮان را ﮐﻢ ﮐﺮده و ﻧﻬﺎﯾﺘـﺎً ﻣﻨﺠـﺮ ﺑـﻪ ﻻﻏـﺮي 
ﮔﺮدﯾﺪه ﺑﺎﺷﺪ ﮐﻪ اﯾﻦ ﻣﻮﺿﻮع، ﻧﯿﺎز ﺑـﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌـﺎت و دﻗـﺖ 
، ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﮔﻔﺘﻨـﯽ اﺳـﺖ ﮐـﻢ  (.12)،ﺑﯿﺸﺘﺮي دارد
ﻓـﺰاﯾﺶ ، آن را اﻣﺼﺮف ﻏﺬا را ﮐﺎﻫﺶ و ﭘﺮﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ 
(. اﯾﻦ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﺼﺮف ﻏـﺬا ﺑـﺮ اﺛـﺮ ﺗﺠـﻮﯾﺰ 22)،دﻫﺪ ﻣﯽ
ﺗﻮاﻧﺪ ﯾﮑـﯽ از ﻋﻠـﻞ ﮐـﺎﻫﺶ  ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي، ﻣﯽ داروي آﻧﺘﯽ
دﻫﺪ ﮐﻪ در ﺣﯿﻮاﻧﺎت ﺑـﺎ  ﻫﺎ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ وزن ﺑﺎﺷﺪ. ﭘﮋوﻫﺶ
ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻣﻌﻤﻮﻻً اﻓﺰاﯾﺶ در ﮐﺎﺗﺎﺑﻮﻟﯿﺴﻢ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ  ﮐﻢ
 اي، ﮐﺎﻫﺶ ﺳﻨﺘﺰ ﭘـﺮوﺗﺌﯿﻦ  ﻣﺎﻫﯿﭽﻪ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ ﮐﺎﻫﺶ ﺗﻮده
ﻫﺎ، ﮐـﺎﻫﺶ ﻓـﺎﮐﺘﻮر رﺷـﺪ و ﮐـﺎﻫﺶ ﺟـﺬب  ، وﯾﺘﺎﻣﯿﻦﻫﺎ
اﯾﻦ ﮐـﺎﻫﺶ  ﺑﺮ دﻫﺪ. ﺑﻨﺎ ﻫﺎ رخ ﻣﯽ اي ﮐﺮﺑﻮﻫﯿﺪرات روده
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ اﻣـﺮي ﻗﺎﺑـﻞ  وزن در ﺣﯿﻮاﻧﺎت دﭼﺎر ﮐـﻢ 
  (32.)ﻗﺒﻮل اﺳﺖ
ﺗﯿﻮاوراﺳـﯿﻞ  ﺑﺎ ﭘﺮوﭘﯿﻞ داد ﮐﻪ ﺗﯿﻤﺎرﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺎ ﻧﺸﺎن      
 ﻫﺎ در ﮔﺮوه ﮐﺎﻫﺶ وزن ﺑﯿﻀﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﺠﺮ ،روز 24ﻣﺪت  ﺑﻪ
ﺗﺤﻘﯿﻘـﺎت . اﺳـﺖ  ﺷﺪهﮐﻨﺘﺮل  ﻫﺎي ﺗﯿﻤﺎر ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه
ﻫـﺎ  دﻫﻨﺪ ﮐﻪ ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﺑﺎ آﺗﺮوﻓـﯽ ﺑﯿﻀـﻪ  ﻧﺸﺎن ﻣﯽ
و ﻫﻤﮑـﺎران ﺑـﺮ روي  ﮐﺎﺗﻨـﺎ  ﺑﺮرﺳـﯽ  (.42)،ﻫﻤﺮاه اﺳـﺖ 
ﻫﺎﯾﯽ ﮐـﻪ  ﮐﻪ وزن ﺑﯿﻀﻪ در ﺑﻠﺪرﭼﯿﻦﻧﺸﺎن داد ﺑﻠﺪرﭼﯿﻦ 
(. 52)،ﯾﺎﺑﺪ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﺷﺪه ﺑﻮدﻧﺪ ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯽ دﭼﺎر ﮐﻢ
 در UTPاﺛـﺮ ﺑﯿﺸـﺘﺮ  ،ﯾﮑﯽ از ﻧﮑﺎت ﻣﻬﻢ در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 ﭘ ـﮋوﻫﺶ وزن ﺑﯿﻀـﻪ ﺑـﻮد. ﻧﺘﯿﺠـﻪروي دوز ﺑـﺎﻻﺗﺮ ﺑـﺮ 
 UTPﯾﺪ اﺛﺮ واﺑﺴـﺘﻪ ﺑـﻪ دوز ﻣﺆﻫﻤﮑﺎران ﻧﯿﺰ  و ﮐﺎﻧﻮﻟﺘﻮن
ﮐـﺎﻫﺶ وزن  اﺣﺘﻤﺎﻻً (.62)،اﺳﺖ ﺑﻮﻗﻠﻤﻮن ﺑﺮ روي ﺑﯿﻀﻪ
 ﻋﻠـﺖ ﻓﯿﺒـﺮوز ﺑﯿﻀـﻪ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي، ﺑﻪ ﻫﺎ در ﮐﻢ ﺑﯿﻀﻪ
ﻫﺎي ﺗﻮﺑﻮﻟﯽ، ﺗﮑﺜﯿﺮ ﻓﯿﺒﺮوﺑﻼﺳـﺘﯽ،  ﺗﻐﯿﯿﺮ ﺷﮑﻞ دﯾﻮاره ،ﻫﺎ
ﻫـﺎي ﺑﯿﻨـﺎﺑﯿﻨﯽ، ﺧﺮاﺑـﯽ ﻏﺸـﺎي  ﺳﻠﻮلو ﮐﺎﻫﺶ ﻓﯿﺒﺮوز 
ﻫـﺎ  ﻄﺮ آنـﺶ ﻗ  ـــ ـﺳﺎز و ﮐﺎﻫ ﻫﺎي اﺳﭙﺮم ﺑﯿﻨﺎﺑﯿﻨﯽ ﻟﻮﻟﻪ
  (41).ﺑﺎﺷﺪ ﻣﯽ
روﻧــﺪ  در ﻫــﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿــﺪي اﺣﺘﻤــﺎﻻً  ﻫﻮرﻣــﻮن       
اﺛـﺮ  اﻓـﺮاد ﺑـﺎﻟﻎ  در ﺑﯿﻀﻪﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﮏ ﻃﺒﯿﻌﯽ  اﺳﭙﺮﻣﺎﺗﻮژﻧﺰ و
 ﮐﺎﻣﻼً ﺣﺎل ﺣﺎﺿﺮ اﻣﺎ ﻣﮑﺎﻧﯿﺴﻢ اﯾﻦ ﻓﺮآﯾﻨﺪ در ،ﺪﻧﮔﺬار ﻣﯽ
 ﻋﻼوه ﻣﻨﺎﻗﺸﺎت ﺑﺴـﯿﺎري درﺑـﺎره  ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﻧﺸﺪه اﺳﺖ. ﺑﻪ
و ﺳﻄﺢ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳـﺮم ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ  ارﺗﺒﺎط ﺑﯿﻦ ﮐﻢ
ﮐﺎري  ﺣﺎﺿﺮ، ﮐﻢ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ (.72،82)،وﺟﻮد دارد
ﺷﺪه ﺳﺒﺐ ﮐـﺎﻫﺶ ﺳـﻄﺢ ﺗﺴﺘﻮﺳـﺘﺮون در  ءﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎ
 ﺑﻪ ﻋـﻼوه . ﮔﺮدﯾﺪﻫﺎي ﺗﯿﻤﺎر ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﮐﻨﺘﺮل  ﮔﺮوه
ﺳﺮﻣﯽ واﺑﺴﺘﻪ ﺑﻪ دوز ﺑﻮده و ﮐﺎﻫﺶ ﺳﻄﺢ  اﯾﻦ اﺛﺮ ﮐﺎﻣﻼً
اﯾﻦ ﻫﻮرﻣﻮن در ﮔﺮوه ﺗﯿﻤﺎر ﺑﺎ دوز ﺑﺎﻻ ﺑﺴـﯿﺎر ﺑﯿﺸـﺘﺮ و از 
آزﻣﺎﯾﺸـﺎت ﻣـﺎ ﺑـﺮ روي . ﺑﺎﺷـﺪ  ﻟﺤﺎظ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﺎدار ﻣﯽ
در  sedikitnoPو  sassarK ﯾـﺪ ﯾﺎﻓﺘـﻪ ﺆﻣﺪل ﺣﯿﻮاﻧﯽ ﻣ
 0002 در ﺳـ ـﺎل etihWو  yllennoDو  4002ﺳــﺎل 
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  اﺳﺖ ﮐﻪ ﻧﺸﺎن دادﻧﺪ در ﺑﯿﻤﺎران ﺑـﺎ ﮐـﻢ 
 (.6،92)،ﯾﺎﺑـﺪ  ﻣﯽﻣﯿﺰان ﻏﻠﻈﺖ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺳﺮم ﮐﺎﻫﺶ 
ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﺑـﺎ اﻓـﺰاﯾﺶ ﺗﻌـﺪاد  ﺟﺎ ﮐﻪ ﻫﻮرﻣﻮن از آن
 ،ﻫﺎي ﺑﯿﻨـﺎﺑﯿﻨﯽ  ﺳﻠﻮل روي ﺑﺮ HLرﺳﭙﺘﻮرﻫﺎي ﻫﻮرﻣﻮن 
 ،(03)،دﻫﻨـﺪ  ﻣـﯽ اﻓـﺰاﯾﺶ  را ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮونﺗﺮﺷﺢ  ﺗﻮﻟﯿﺪ و
  ﺑﺎ اﯾﺠﺎد ﺷﺮاﯾﻂ ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﻣﯿﺰان ﺗﺮﺷﺢ  اﺣﺘﻤﺎﻻً
  
 ﻧﺎﻣﺪار ﯾﻮﺳﻒ وﻧﺪ و ﻫﻤﮑﺎران-...ﻫﺎي ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻫﻮرﻣﻮن ﺷﺪه ﺑﺎ ﭘﺮوﭘﯿﻞ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎءاﺛﺮ ﮐﻢ 
6 
  ﯾﺎﺑﺪ. ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون ﮐﺎﻫﺶ ﻣﯽ
ﻫـﺎي  ﺑﺮ روي ﺗﮑﺜﯿـﺮ و ﺗﻤـﺎﯾﺰ ﺳـﻠﻮل  HLﻫﻮرﻣﻮن      
 ﮔﺬارد و ﺗﺮﺷﺢ ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون از اﯾﻦ ﺳـﻠﻮل  ﺑﯿﻨﺎﺑﯿﻨﯽ اﺛﺮ ﻣﯽ
-در اﯾـﻦ آﻣـﺎري  ﻧﺘـﺎﯾﺞ  (.13)،ﻧﻤﺎﯾـﺪ  ﻣﯽ ﺗﺤﺮﯾﮏﻫﺎ را 
  UTPﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﻧﺎﺷﯽ از  ﮐﻪ دﻫﺪ ﻣﯽﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺸﺎن 
 .ﻧـﺪارد  ﻟـﻮﺗﺌﯿﻨﯽ ﻫﻮرﻣـﻮن  ﺑﺮ ﻣﯿﺰان ﻏﻠﻈﺖ اﺛﺮ ﻣﻌﻨﺎداري
 ﯿﺪــ ـﺘﻪ را ﺗﺎﯾــ ـﮔﺬﺷ ﻫـﺎي  ﯽــﺑﺮرﺳﺎﯾﺞ ــﻣﺎ ﻧﺘ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
  (23).ﻨﺪﮐ ﻣﯽ
ﺗـﺮﯾﻦ  ﻓﻮﻟﯿﮑـﻮﻟﯽ ﯾﮑـﯽ از ﻣﻬـﻢ  ﻫﻮرﻣﻮن ﻣﺤـﺮك        
 ﺳـﻠﻮل ﻣﯿﺘﻮز و ﺗﻤﺎﯾﺰ  ﮐﻨﻨﺪه ﻫﺎي اﻧﺪوﮐﺮﯾﻦ ﺗﻨﻈﯿﻢﻓﺎﮐﺘﻮر
 .(33)ﻣـﯽ ﺑﺎﺷـﺪ، ﺳﺮﺗﻮﻟﯽ و ﺷﺮوع ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺗﺮﺷﺤﯽ  ﻫﺎي
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﮐـﻢ  ﮐﻪ درﺷﺪ  در اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺸﺨﺺ
ﻓﻮﻟﯿﮑـﻮﻟﯽ ﺷﺪه، ﻣﯿـﺰان ﻏﻠﻈـﺖ ﻫﻮرﻣـﻮن ﻣﺤـﺮك  ءاﻟﻘﺎ
ﮐ ــﻪ  ortiV niﺑﺮرﺳ ــﯽ  ﮐﻨ ــﺪ. ﻧﺘﯿﺠ ــﻪ ﺗﻐﯿﯿ ــﺮي ﻧﻤ ــﯽ
اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ  4991ﺳـﺎل  و ﻫﻤﮑـﺎران در   ekooCﺗﻮﺳﻂ
ﻣﺸﺎﺑﻪ اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﯿـﺰ  .(43)،ﮐﻨﺪ ﻧﺘﯿﺠﻪ را ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻣﯽاﯾﻦ 
)ﻧﻮﻋﯽ ﻣـﺎزول  ﻣﺘـﯽ اﺳـﺘﻔﺎده از داروي ﺑﺎ  7002 در ﺳﺎل
دﺳﺖ ﻪ ﻣﻮش ﺻﺤﺮاﯾﯽ ﺑروي  ﺑﺮ ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي( داروي آﻧﺘﯽ
ﮐﻨﺪ ﮐﻪ ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي  اﯾﻦ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺸﺨﺺ ﻣﯽ .(53)،آﻣﺪ
ﻫـﺎي  ﺳـﻠﻮل  ﻃﻮر ﻣﺴﺘﻘﯿﻢ ﺑﺮ ﺧـﻮد  اﺛﺮ ﺧﻮد را ﺑﻪ اﺣﺘﻤﺎﻻً
  ﮐﻨﺪ.  ﻣﯽ اﻋﻤﺎلﺳﺮﺗﻮﻟﯽ 
اﻟﻘـﺎء ﺷـﺪه ﺑـﺎ ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ  ﮐﻢﺣﺎﺿﺮ، ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ  در       
ﻏﻠﻈـﺖ  دار ﻣﻌﻨـﯽ  ﻣﻨﺠﺮ ﺑـﻪ ﮐـﺎﻫﺶ  ﺗﯿﻮاوراﺳﯿﻞ ﭘﺮوﭘﯿﻞ
 اﻣـﺎ ﺑـﺮ ﺷـﺪ  HL دار ﮐﺎﻫﺶ ﻏﯿـﺮ ﻣﻌﻨـﯽ و ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون 
 ﻣﻌﻨﯽﻋﺪم ﺗﻐﯿﯿﺮ ﻧﺪاﺷﺖ.  اﺛﺮيﺳﺮم  HSFﻣﯿﺰان ﻏﻠﻈﺖ 
   ﻣﺘﯽﺑﺎ ﯾﯽ اﻟﻘﺎ ﻫﺎ در ﻫﯿﭙﻮﺗﯿﺮوﺋﯿﺪي ﮔﻨﺎدوﺗﺮوﭘﯿﻦدار 
ﻋﻤﻠﮑـﺮدي ﻣﺤـﻮر  ﻣﮑـﺎن ﺑـﺪ ﮐﻪ  دﻫﺪ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ ﻣﺎزول
ﺧـﻮد ﮔﻨﺎدﻫﺎﺳـﺖ و ﻧـﻪ در  در اﯾﻦ ﺷﺮاﯾﻂ ﺑﯿﻀﻪ-ﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰ
  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ  ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺒﻠﯽ ﻣﺎ ﮐﻪ ﮐﻢ در .(5)،در ﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰ
ﻣﺎزول اﻟﻘﺎء ﻧﻤﻮدﯾﻢ ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻧﺘـﺎﯾﺞ  وﺳﯿﻠﻪ داروي ﻣﺘﯽﻪ را ﺑ
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ  ﺧﺼﻮص در زﻣﯿﻨﻪ اﺛﺮ ﮐﻢ ﻪاﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑ
ﮐـﺎﻫﺶ ، ﻫـﺎ  وزن ﺑﯿﻀـﻪ  ﮐـﺎﻫﺶ  وزن ﺑـﺪن،  ﺑﺮ ﮐﺎﻫﺶ
ﺗﺎﯾﯿـﺪ  راﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪي  رﻣﻮنﻮﻫ ﮐﺎﻫﺶﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون و 
ﮐﻨﺪ ﮐﻪ اﯾﻦ اﺛـﺮات  . اﯾﻦ ﺣﻘﯿﻘﺖ روﺷﻦ ﻣﯽ(63)،ﮐﻨﺪ ﻣﯽ
ﮐـﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ،  ﻧﻈﺮ از ﻧﻮع داروي اﻟﻘﺎء ﮐﻨﻨﺪه ﮐﻢ ﺻﺮف
ﺑﺎﺷـﻨﺪ ﻧـﻪ  ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ ﻣـﯽ  ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺧﻮد ﻋﺎرﺿﻪ ﮐﻢ
  اﺛﺮات ﺟﺎﻧﺒﯽ دارو. 
 ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪ اﻟﻘـﺎﯾﯽ  ﮐﻢ ،ﭘﮋوﻫﺶ اﯾﻦﻃﺒﻖ ﻧﺘﺎﯾﺞ       
 ﻫﺎي ﺗﯿﺮوﺋﯿـﺪي، ﺑﺎﻋـﺚ  ﺳﻄﺢ ﻫﻮرﻣﻮنﮐﺮدن  ﺿﻤﻦ ﮐﻢ
ﻫـﺎ  ﻀﻪــ ـﮐﺎﻫﺶ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺴﺘﻮﺳﺘﺮون، وزن ﺑـﺪن و ﺑﯿ 
ﮐـﺎﻫﺶ  UTP، از ﻃﺮﻓـﯽ ﺑـﺎ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻣﯿـﺰان ﮔﺮدد ﻣﯽ
 ﭘـﺲ ﺑـﯿﻦ ﮐـﻢ  .ﺳﻄﺢ اﯾﻦ ﭘﺎراﻣﺘﺮﻫﺎ ﻧﯿﺰ ﺑﯿﺸﺘﺮ دﯾﺪه ﺷـﺪ 
 UTPﺗﺠﻮﯾﺰ ﺷـﺪه دوز ﺷﺪه و ﻣﯿﺰان  ءﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ اﻟﻘﺎ
ﻣﯿﺰان  ﭼﻪ در اﯾﻦ ﺷﺮاﯾﻂ اﮔﺮ ﻣﺴﺘﻘﯿﻤﯽ وﺟﻮد دارد. ﻄﻪراﺑ
ﺗﻐﯿﯿـﺮي ﺳﺮم ﺧـﻮن   HSFو HL ﻫﺎي ﻏﻠﻈﺖ ﻫﻮرﻣﻮن
ﮐﺎري ﺗﯿﺮوﺋﯿﺪ، اﺛﺮ ﺧﻮد را ﺑـﺮ  ﮐﻢ دﻫﺪ ﮐﻪ ﻧﺸﺎن ﻣﯽ ﻧﮑﺮد
ﻫـﺎ  ﺑﯿﻀـﻪ  اﺛـﺮ ﺑـﺮ  ﺑﯿﻀﻪ از ﻃﺮﯾـﻖ -روي ﻣﺤﻮر ﻫﯿﭙﻮﻓﯿﺰ
  ﮐﻨﺪ. اﻋﻤﺎل ﻣﯽ
 ﺳﭙﺎﺳﮕﺰاري
ﺑ ــﺪﯾﻦ وﺳ ــﯿﻠﻪ از ﻫﻤﮑ ــﺎري ﺻ ــﻤﯿﻤﺎﻧﻪ ﻣﺴ ــﺌﻮﻟﯿﻦ و      
ﻢ ـ ـــﭘﺮﺳـﻨﻞ آزﻣﺎﯾﺸ ــﮕﺎه ﭘﺎﺳ ــﺘﻮر ﮐﺮﻣﺎﻧﺸـﺎه و ﻧﯿ ــﺰ ﺧﺎﻧ 
درﯾـﻎ،  ﻫـﺎي ﺑـﯽ  ﺧـﺎﻃﺮ ﺣﻤﺎﯾـﺖ  ﺴﻪ ﺷﯿﺮزادي ﺑﻪــﻣﻮﻧ
  ﺷﻮد. ﻗﺪرداﻧﯽ ﻣﯽ
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Abstract 
Introduction: Thyroid hormones are impo-
rtant in growth, development and meta-
bolism of body. The new findings indicate 
that thyroid hormones influence pituitary-
testis axis. The aim of this study was to 
investigate the alterations of thyroid hor-
mones, testosterone, luteinizing hormone 
(LH) and follicle stimulating hormone (FS-
H) levels as well as weights of body and te-
stes in propylthiouracil (PTU)-induced hyp-
othyroidism. 
 
Materials & Methods: Twenty-one adult m-
ale rats were divided into three groups. The 
control group received drinking water. Tre-
atment groups received two doses of prop-
ylthiouracil; low dose group, 1mg/100ml in 
drinking water and high dose group, 10mg/-
100ml in drinking water, for 42 days. At the 
end of experiment, the animals were weig-
hed. After anaesthesia and scarification, bl-
ood samples were obtained and weight of 
testes was determined. Serum levels of hor-
mones were measured by radioimmu-
noassay. 
 
Findings: Results showed that the use of 
PTU decreased serum levels of T4, T3, tes-
tosterone as well as the weights of body and 
testes in treatment groups compared to co-
ntrol group (dose-dependent effects) but se-
rum LH and FSH levels were not altered  
significantly. 
 
Discussion & Conclusion: This study sug-
gested that PTU–induced hypothyroidism, 
via decreasing the thyroid hormones levels, 
causes a significant decrease in serum level-
s of testosterone as well as the weights of 
body and testes but does not affect serum 
LH and FSH levels. Therefore, PTU–ind-
uced hypothyroidism likely influences the 
pituitary-testis axis via its effects on testes. 
 
Keywords: hypothyroidism, propylthiour-
acil, testosterone, LH, FSH, rat 
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